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Vanema või eestkostja nõusolek õppima asumiseks 

 

Olen teadlik ja nõus, et minu laps 

_______________________________________________________________________, 
                                               (ees- ja perekonnanimi) 

isikukood _____________________________________ soovib õppima asuda Läänemaa  

Ühisgümnaasiumisse. 

__________________________ 

     (kuupäev)                            

 

_____________________________________________  _____________________________ 

   (vanema/eestkostja nimi)                           (allkiri) 

 

 

Vanema või eestkostja nõusolek isikuandmete töötlemiseks 

 

Läänemaa Ühisgümnaasium soovib avalikustada kooli kodulehel, infotahvlil, ajakirjanduses 

või veebikeskkonnas seoses kooli tegevusega õpilase nime ja foto- või videomaterjali 

(tunnustamine hea õppimise eest, olümpiaadide ja võistluste tulemused, fotod ja videod kooli 

üritustest, lõpetajad jms). 

Taotleme Teie nõusolekut eelnimetatud isikuandmeid sisaldavate materjalide 

avalikustamiseks. 

• JAH, olen nõus eelnimetatud andmete avalikustamisega kooli kodulehel, infotahvlil, 

ajakirjanduses või veebikeskkonnas.  

 

• EI, ma ei ole nõus eelnimetatud andmete avalikustamisega kooli kodulehel, 

infotahvlil, ajakirjanduses või veebikeskkonnas. 

 

 

Nõusolekut on igal ajal võimalik tagasi võtta, teavitades sellest kooli e-posti või Stuudiumi 

kaudu. 

__________________________ 

     (kuupäev)                            

 

_____________________________________________  _____________________________ 

   (vanema/eestkostja nimi)                                      (allkiri) 


